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Setelah mendapati penyakit stroke, klien mengalami kelemahan fisik, psikis, 
dan sosial. Akibatnya, seringkali klien menjadi sebagian atau bahkan 
sepenuhnya ketergantungan pada orang lain dalam melakukan aktivitas 
sehari-hari. Proses pemulihan paska stroke membutuhkan waktu panjang. 
Keluarga adalah orang yang mendampingi dan merawat klien setelah 
mendapati serangan stroke. Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Pada 
tahun 2013 sebesar 7.0/1.000 mil atau sebesar 12,1 per mil. Angka itu  naik 
dibandingkan yang sebesar  8,3 persenper 1.000 orang pada 2007. Tujuan: 
mengidentifikasi dan menganalisa hubungan antara dukungan keluarga 
dengan activity of daily living (ADL) pada klien paska stroke di Klinik Utama 
Graha Medika Salatiga. Metode penelitian: kuantitaf bivariat kolerasi dengan 
teknik random sampling dan slovin formula untuk size sampling, kemudian 
data dianalisa dengan uji korelasi Spearman Rank. Hasil: uji normalitas 
dukungan keluarga ialah 0,005 (signifikan) dan uji normalitas activity of daily 
living (ADL) klien paska stroke ialah 0,009 (signifikan). Mayoritas dukungan 
anggota keluarga terhadap klien paska stroke (53,28%) dan ADL klien 
paska stroke ialah (67,21%) adalah cukup baik. Hubungan antara kedua 
variabel di atas ialah kuat dengan nilai korelasi 0,730 dengan interval 
koofisien korelasi nilai rs 0,60-0,80 (hubungan kuat). Kesimpulan: dukungan 
anggota keluarga berpengaruh pada aktivitas sehari-hari penderita paska 
stroke. 
Kata kunci: Dukungan Anggota Keluarga, Activity of Daily Living (ADL), 
Klien Paska Stroke 






After finding the disease stroke, the client experience physical weaknes, 
psychic, and social. As a result, clients often become partially or even 
completely dependent on others in performing daily activities. Post stroke 
recovery process takes a long time. The family is the person who is to 
accompany and care for client after finding stroke. Health Research Data 
Base (Riskesdas) in 2013 of totaling 7.0/1,000 miles of 12.1 per mile. That 
number rises than of 8.3 percent per 1,000 people in 2007. Purpose: identify 
and analyze the relationship between family encouragement with activity of 
the daily living (ADL) for client after a stroke at the clinic main Graha Medika 
Salatiga. Method: qualitative bivariat kolerasi with the technique random 
sampling and slovin formula to size sampling, then the data in the analysis 
with the correlation of Spearman Rank test. Results: normality family support 
test is 0.005 (significant) and a test of normality activity of daily living (ADL) 
client paskwith stroke is 0.009 (significant). The majority of the support of 
family members against clients post stroke (53.28%) and ADL clients post 
stroke is the (67.21%) is quite good. The relationship between the two 
variables above isstrong with the value of the correlation of 0.730 intervals 
koofisien correlation value rs 0.60-0.80 (strong ties). Conclusion: support 
members of the family influence on daily activities Easter stroke sufferers. 
 
Keywords: The Support of Family Members, Activity of Daily Living (ADL), 
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